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Упровадження дистанційного Інтернет-навчяння в навчальний процес кафедри пропедевтики хіру­
ргічної стоматології ВНЗ України дозволить студенту засвоїти пропущений або незрозумілий навча­
льно-методичний матеріал, підвищить інформаційну мобільність студентів і на європейському рівні 
поліпшить їхню професійну підготовку.
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ФОРМИ ПІДВИЩЕННЯ РІВНЯ ПРОФЕСІЙНОЇ ПІДГОТОВКИ СТУДЕНТІВ в 
ПРОПЕДЕВТИКИ ХІРУРГІЧНОЇ СТОМАТОЛОГІЇ ЗА ЄВРОПЕЙСЬКИМ 
СТАНДАРТОМ ВИЩОЇ ПРОФЕСІЙНОЇ ОСВІТИ
Дубровіна О .В .', Горбаченщ} О.Б.,2 М ит ченокМ .П .'
ВДНЗУ «Українська медична стоматологічна академія»1,
Буковинський державний медичний університет2
Викладач, використовуючи бінарні лекції та практичні заняття по горизонтальній інтеграції в навчально­
му процесі кафедр вищих медичних навчальних закладів України, підвищує рівень професійної підготовки сту­
дентів у  медичних вишах, що дозволяє створити державний європейський стандарт нового покоління лікарів 
за спеціальністю "Стоматологія
Ключові слова: кредитно-модульна система навчання, бінарне навчання, бінарні лекції, бінарні практичні 
заняття, горизонтальна інтеграція, європейський стандарт вищої професійної освіти, індивідуальний 
моніторинг.
Відповідно до вимог КМС студенти III курсу стоматологічних факультетів вищих медичних навчаль­
них закладів України одночасно проходять практичну і теоретичну підготовку на клінічних і теоретич­
них кафедрах. На практичних заняттях після засвоєння теоретичного матеріалу і практичних навичок 
викладач оцінює вміння студентів аналізувати й застосовувати знання в навчальному клінічному ви­
падку. Індивідуальний моніторинг кожного студента на всіх етапах практичного заняття дозволяє ви­
кладачеві об’єктивно оцінити всі види підготовки до нього. Вивчення ж розділу пропедевтики хірургіч­
ної стоматології базується на знаннях і вміннях, отриманих студентами при вивченні теоретичних та 
інших клінічних дисциплін, що гармонійно інтегруються з ним.
Удосконалення процесу викладання професійних дисциплін на клінічних кафедрах дозволяє по­
кращити на європейському рівні професійну підготовку студентів вищих медичних навчальних закла­
дів України, в тому числі,стоматологічного факультету.
Мета такого нововведення націлена на покращення рівня професійної підготовки кожного студен­
та з дисципліни, що вивчається, за рахунок уведення в навчальний процес суміжних кафедр медичних 
вишів бінарного навчання студентів. Це пов'язане з необхідністю поглиблення отриманих знань та лік­
відації їх прогалин у зв'язку з пропусками практичних занять і лекцій, недостатньою самопідготовкою 
окремих студентів або деяким нерозумінням раніше отриманої теоретичної навчально-методичної ін­
формації.
Велике значення має додаткове введення в навчальний процес кафедр бінарної форми навчання, яка 
за своєю структурою і характером істотно відрізняється від інших видів навчання, оскільки забезпечує ці­
лісний зв'язок теорії з практикою, об'єднує теми опорних знань, що має ознаки технологічного характеру
Бінарна система вищої освітиуабо дуальна, складається з двох різних типів вищих навчальних за­
кладів. Тип А - класична університетська освіта, яка об’єднує в собі навчальну роботу з дослідною 
Тип В -  більш професійна орієнтована вища освіта з прикладним дослідним профілем або без нього.
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Бінарна вища освіта має два рівні структури ступенів та два рівні докторської структури. Але взага­
лі найчастіше всі охочі студенти, які навчаються за бінарною системою вищої освіти, користуються 
першим рівнем структури ступенів з одним інтегрованим циклом вищої освіти та з правом на ступінь 
що дає можливість вступити до докторантури.
Бінарні методи наочної форми (наочно-інформаційний, наочно-проблемний, наочно-практичний, 
наочно-евристичний, наочно-дослідний) та практичної форми (практично-евристичний, практично- 
проблемний, практично-дослідний) органічно поєднуються із загальними (пояснювально- 
ілюстративний, репродуктивний, проблемний, частково-пошуковий, дослідний) у систему методів про­
блемного навчання для студентів із низьким рейтингом, що якісно впливає на результат їхньої про­
фесійної підготовки.
Суттєвою особливістю бінарного навчання є те, що воно постійно знижує напругу розумової і прак­
тичної діяльності студентів (розумова та практична діяльність раціонально чергуються, при цьому 
спаду працездатності не відбувається). Бінарне навчання (БИ) підвищує якість професійних знань і 
формує професійні вміння, навички У результаті студент за короткий термін зуміє засвоїти знання, 
опанувати відповідними навичками, як майбутній фахівець з успіхом їх застосувати, набути професій­
ної самостійності. Ця самостійність -  наслідок інтеграції знань, умінь і навичок. Відповідно до цього 
принципу викладач дозує навчальний матеріал і діяльність студентів таким чином, що перехід від од­
ного навчального матеріалу до іншого, від однієї фрази до іншої не просто змінює одне одного підпо­
рядковується забезпеченню зростаючої інтеграції [8,9].
Основу БН (бінарні лекції, бінарні практичні заняття) складає покрокова організація пізнавальної і 
практичної діяльності студентів. Інформаційне вкраплення теоретичної дисципліни в клінічну дозво­
лить студентам 1-2 курсів заздалегідь зрозуміти відповідальність за засвоєні знання та загострити 
увагу на їх засвоєнні.
Проведення бінарних лекцій (БЛ) по горизонтальній інтеграції на тематичному рівні в навчанні сту­
дентів 1-5 курсів може проводитися за двома варіантами. Перший варіант БЛ набагато ефективніше 
проводити для студентів 1-3 курсів. Цей варіант БЛ має ілюстративно-пояснювальний характер та 
проводитися двома лекторами, тому вона ділиться на 2 частини. Перша частина лекції проводиться 
викладачем фундаментальної теоретичної або провідної клінічної кафедри, яка подає навчальну ін­
формацію з метою повторення матеріалу з нормальної та топографічної анатомії, оперативної хірургії, 
нормальної та патологічної фізіології, фармакології, що необхідно як базис для подальшого ознайом­
лення з клінічною частиною теми лекції на практичних заняттях. Тривалість кожної частини лекції уз­
годжується лекторами та змінюється за потребою за рахунок першої або другої дисципліни. Це зале­
жить від обсягу необхідної інформації. Друга частина лекції проводиться викладачем стоматологічної 
кафедри, яка розкриває тему лекції, демонструючи практичне застосування теоретичних аспектів до­
сліджуваної теми в клініці у хворих.
Другий варіант БЛ, який має діалектичний рівень, набагато ефективніше проводити для студентів 
на 4 та 5 курсів, адже при другому варіанті БЛ на одну тему викладають матеріал два лектори, тому 
вона ділиться на 2 частини. Перший лектор пояснює наукові погляди на досліджувану тему БЛ і роз­
криває, зокрема, наукові напрями вітчизняної стоматологічної школи. Другий лектор пояснює наукові 
погляди на досліджувану тему БЛ і розкриває наукові напрями, підкреслюючи важливість моменту 
впровадження міжнародних поглядів у вивченні зазначеного питання. Кінець лекції може мати ознаки 
дискусійного характеру і завершуватися висновками обох лекторів.
Проведення бінарних практичних занять (БПЗ) по горизонтальній інтеграції зі студентами від 1 до 5 
курсів дозволяє їм вибрати дисципліни з метою покращення своїх теоретичних знань і посилення 
практичної підготовки майбутніх лікарів за профілем. Закріплення потрібних знань дозволить студенту 
посилити інформаційний блок фахових дисциплін. Так, наприклад, при вивченні патології слинних за­
лоз (СЗ) у клініці на 3 курсі для студента необхідна базова підготовка з нормальної анатомії людини, а 
саме вивчення будови СЗ. На 2 курсі з нормальної фізіології -  вивчення функцій С3: фаз секреторного 
циклу, патологічної анатомії -  вивчення патологоаиатомічних змін у тканинах при захворюваннях СЗ. 
На 3 курсі при вивченні оперативної хірургії та топографічної анатомії слід ураховувати топографічну 
анатомію СЗ, хірургічний інструментарій і методики оперативних втручань при лікуванні хвороб СЗ. 
При ознайомленні з пропедевтикою хірургічної стоматології особливу вагу приділяють.вивченню етіо­
логії, патогенезу, клініки, діагностики та лікування хвороб СЗ, ускладнень та їх профілактики. На 4 кур­
сі при вивченні розділів із хірургічної стоматологи це стосується вивчення вогнепальних і невогнепа- 
льних ушкоджень СЗ На 5 курсі студенти ознайомлюються з етіологією, патогенезом, клінікою, діагно­
стикою та лікуванням кістозних і пухлинних утворів СЗ.
При проведенні бінарного практичного заняття необхідність заучування відпадає, теоретичне по­
ложення переноситься в сферу практичної дії, тому навчальна інформація стає доступнішою і зрозу­
мілою для студентів. Простішим стає і шлях отримання інформації, що дає можливість глибше розі­
братися в новому матеріалі через наявні знання і практичні дії.
Таким чином, викладач має можливість оцінити глибину засвоєння навчального матеріалу в кожно­
го студента, визначити, які розділи суміжних дисциплін недостатньо ним відпрацьовані та засвоєні, та
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рекомендувати додатково повторити пройдений навчальний матеріал, використовуючи бінарне на­
вчання (БПЗ, БЛ).
Сумарна трудомісткість викладача зі студентом і взаємозв'язок усієї отриманої інформації забезпе­
чують цілісний зв’язок теорії з практикою Однак вона чіткіше починає простежуватися тільки в разі ін­
дивідуального роз'яснення її значимості студенту, індивідуальний моніторинг кожного студента, що 
проводиться викладачем на БПЗ по горизонтальній інтеграції після вивчення чергового розділу теоре­
тичної та практичної дисципліни, дозволяє аналізувати їх спільну роботу і кожного з них окремо Це 
дає змогу усунути недопрацювання і перенасиченість навчально-методичного матеріалу інформацією 
минулих років із корекцією і впровадженням у навчальний процес, сучасніших навчально-методичних 
та наукових праць з теми,, що вивчається.
Створення БЛ і проведення БПЗ по горизонтальній інтеграції в навчанні студентів 1-5 курсів дозво­
лить у разі недобору студентів на курс розподілити педагогічне навантаження викладачів базових те­
оретичних і клінічних кафедр і тим самим розв’язати проблему перерозподілу педагогічного наванта­
ження на суміжних кафедрах. Для ВНЗ велике значення має зміцнення навчально-методичного гено­
фонду вищої медичної школи, який готується роками. У майбутньому знизиться залежність ВНЗ від 
економічних і демографічних криз, оплати навчання, коливань у виборі майбутньої професії при вступі 
абітурієнтів до них. Плавніше будуть регулюватися проблеми, пов'язані з недобором студентів на 1 
курс. У зв'язку з цим ринкова укомплектованість викладачами у вищих медичних вишах не буде зале­
жати від даних статистики. Своєю чергою якість професійної підготовки студентів зросте з теоретич­
них і клінічних дисциплін, відбудеться переоцінка важливості отриманої інформації на базових теоре­
тичних кафедрах, що необхідна для практичної роботи в клініці та для розвитку клінічного мислення в 
майбутніх лікарів-стоматологів.
Кожен викладач клінічних кафедр оцінює теоретичні знання студентів і робить висновки у вигляді 
оцінок. Саме тоді потрібно допомогти підняти низький рівень знань студентів, які постійно отримують 
оцінки «незадовільно» і «задовільно». Від самостійної роботи студента залежить 50% його підготовки 
в майбутньому як фахівця. Лікарська спеціальність вимагає якісної підготовки студентів, тому індиві­
дуальний моніторинг для кожного студента дозволяє підвищити недостатній рівень знань студентів із 
дисципліни за рахунок вільних пар, що зустрічаються в розкладі студентів. Саме вільні пари необхідно 
використовувати для розв’язання проблем зі студентами, що відстають, і тими студентами, які неод­
норазово не змогли підвищити свій рейтинг у процесі навчання, використовуючи БЛ і БПЗ.
Закривати очі на ці питання не дозволяє зростання в розвитку фармакологічної промисловості та 
прогресу в розробці нових методів діагностики і лікування захворювань щелепно-лицьової ділянки. 
Ось чому увагу потрібно спрямувати на прийняття нових підходів до професійної підготовки лікарів- 
стоматологів, акцентуючи на європейській вищій освіті як єдиному сучасному виборі вищих навчаль­
них закладів України.
Побудова загальноєвропейського простору вищої професійної освіти та визнання міжнародним ри­
нком праці EURES вітчизняних дипломів, отриманих вітчизняними та іноземними студентами у ВНЗ в 
Україні, підкреслить прозорість освітньої діяльності вищих навчальних закладів світу.
Упровадження в навчальний процес кафедри пропедевтики хірургічної стоматології бінарних лек­
цій і бінарних практичних занять по горизонтальній інтеграції розширить можливість самореалізації 
студентів і на європейському рівні поліпшить їхню професійну підготовку. На клінічних кафедрах біна­
рні методи навчання в поєднанні із загальними допоможуть зрозуміти важливість взаємозв'язку між 
суміжними дисциплінами, теоретичний базис яких необхідний для практичної надбудови і розвитку 
клінічного мислення, що відповідає європейському стандарту з підготовки лікарів-стоматологів для 
забезпечення сучасної якісної вищої освіти молоді України.
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